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AKI (angka kematian ibu) di Indonesia menjadi permasalahan kesehatan yang 
belum terselesaikan sampai saat ini. Pada dasarnya penyebab kematian ibu 
dikarenakan kurang melakukan pemeriksaan pada saat hamil dan tidak rutin 
melakukan kunjungan ANC (antenatal care). Melakukan pemeriksaan ANC rutin 
dapat mencegah dan mengenali adanya tanda bahaya kehamilan sejak awal. 
Namun, dikarenakan adanya pandemi covid-19 semua aktivitas harus dibatasi 
termasuk kunjungan antenatal care yang mana sangat penting dalam menurunkan 
AKI. Hal ini juga berpengaruh terhadap kepuasan ibu hamil terhadap pelayanan 
antenatal care. Faktor yang mempengaruhi kepuasan pengguna jasa pelayanan 
kesehatan yaitu Tangibles, Reliability, Responsiveness, Assurance dan Empathy. 
Tujuan penelitian ini untuk mengetahui gambaran kepuasan ibu hamil terhadap 
pelayanan antenatal care pada masa pandemi covid-19 di Puskesmas Tasikmadu. 
Metode penelitian ini menggunakan penelitian deskriptif dengan pendekatan cross 
sectional. Teknik pengambilan sampel menggunakan consecutive sampling yaitu 
sebanyak 38 responden. Alat ukur yang digunakan yaitu kuesioner dan analisis 
data menggunakan analisis Univariate. Hasil penelitian ini menunjukan bahwa 
rata rata kepuasan ibu terhadap sub variabel kepuasan yang berada pada kategori 
puas diurutkan dari nilai tertinggi ke nilai terendah yaitu sub variabel responsive 
dengan nilai mean 87,05, reliability dengan nilai mean 86,11, assurance dengan 
nilai mean 83,37, emphaty dengan nilai mean 82,18, dan tangible dengan nilai 
mean 80,21. Kesimpulan menunjukan bahwa rata rata kepuasan responden dalam 
kategori puas. 
 




MMR (maternal mortality rate) in Indonesia is a health problem that has not been 
resolved to date. Basically, the cause of maternal death is due to inadequate 
examination during pregnancy and not routine ANC (antenatal care) visits. 
Performing routine ANC examinations can prevent and recognize any danger 
signs of pregnancy from the start. However, due to the covid-19 pandemic, all 
activities must be limited, including antenatal care visits, which are very important 
in reducing MMR. This also affects the satisfaction of pregnant women with 
antenatal care services. Factors that influence user satisfaction are Tangibles, 
Reliability, Responsiveness, Assurance and Empathy. The purpose of this study 
was to describe the satisfaction of pregnant women with antenatal care services 
during the Covid-19 pandemic at the Tasikmadu Health Center. This research 
method used descriptive research with cross sectional approach. The sampling 




instrument used is a questionnaire and data analysis using Univariate analysis. 
The results of this study indicate that the average maternal satisfaction with the 
satisfaction sub-variables in the satisfied category is sorted from the highest to the 
lowest, namely the responsive sub-variable with a mean value of 87.05, reliability 
with a mean value of 86.11, assurance with a mean value of 83, 37, emphaty with 
a mean value of 82.18, and tangible with a mean value of 80.21. The conclusion 
shows that the average respondent's satisfaction is in the satisfied category. 
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1. PENDAHULUAN 
AKI di Indonesia menjadi permasalahan kesehatan yang belum terselesaikan 
sampai saat ini. Data Kemenkes (2019) AKI di Indonesia berjumlah 4.221 kasus 
(305/100.000 kelahiran hidup), jawa tengah terdapat 416 kasus, dan Karanganyar 
sebanyak 6 kasus. Kasus AKI ditargetkan pada tahun 2030 yaitu 70 per 100.000 
kelahiran hidup (Susiana, 2019). 
AKI di indonesia menjadi tantangan besar, ditambah dengan keadaan 
pandemi. Selama pandemi sudah terkonfirmasi ibu hamil dengan covid 55.154 
kasus dan meninggal 66 kasus (CDC, 2020). Setiap tahun, ribuan wanita 
meninggal karena kehamilan, hampir semuanya di negara berpenghasilan rendah 
dan menengah (Do et al., 2017). Kematian ibu dan prenatal banyak terjadi  karena 
rendahnya pemanfaatan perawatan ANC (Kebede et al., 2020).  
Pelayanan antenatal care (ANC) dapat menjadi pintu masuk untuk sistem 
kesehatan dan pelayanan kebidanan yang baik, membuat AKI menurun sebesar 50 
- 70% (Do et al.,  2017). Upaya yang dilakukan agar kasus AKI menurun yaitu 
meningkatkan pelayanan antenatal care, meningkatkan kapasitas petugas 
kesehatan, dan memperbaiki fasilitas sanitasi (Rahayu et al., 2019).  
Instansi dan kantor pemerintah juga telah menerapkan kebijakan WFH 
(Work from Home) untuk menekan angka penyebaran covid-19. Kebijakan 
tersebut membuat orang yang sudah berkeluarga semakin intens bertemu di 
rumah. Hal ini diketahui berdampak pada peningkatan jumlah ibu hamil yang 
cukup tinggi. Kepala BKKBN (2020) mengatakan bahwa, terdapat lebih 400.000 
kehamilan yang tidak direncanakan. Sehingga, pelayanan antenatal care juga 
mengalami peningkatan dengan cukup tinggi. Pelayanan ANC pada Puskesmas 




Kepuasan pasien merupakan hal penting untuk diperhatikan, karena apabila 
konsumen tidak puas maka konsumen tidak akan datang lagi untuk mendapatkan 
pelayanan (Dwijayanti & Wulandari, 2019). Terdapat 5 komponen yang 
mempengaruhi kepuasan yang meliputi jaminan  (assurance), bukti  fisik 
(tangible),  kehandalan (reliability) , daya tanggap (responsive), dan empati  
(empathy),  (Harun & wijayantono, 2019).  
Studi pendahuluan dilakukan kepada 15 ibu hamil di Puskesmas Tasikmadu 
dilakukan dengan wawancara pada 5 dimensi kepuasan yang meliputi 
ketanggapan (responsive), empati (empathy), bukti fisik (tangible), jaminan 
(assurance), dan kehandalan (reliability), didapatkan 10 ibu hamil (66,6%) 
mengatakan antrean pendaftaran yang cukup lama, 11 ibu hamil (73,3%) kurang 
nyaman dengan penutup tirai diruangan pemeriksaan untuk menjaga privasi, 5 ibu 
hamil (66,6%) mengatakan saat ibu akan cek lab tidak ada petugas di lab 
pemeriksaan karena bertugas menangani covid-19, dan 12 ibu hamil (80%) 
mengatakan bahwa grup whatsapp dirasa kurang efesien untuk pelayanan ANC.  
Berdasarkan data di atas tentang pentingnya pelayanan ANC terhadap 
kepuasan, dan penelitian-penelitain sebelumnya. Oleh karena itu, peneliti tertarik 
untuk melakukan penelitian dengan judul gambaran kepuasan ibu hamil terhadap 
pelayanan ANC selama pandemi covid-19 di Puskesmas Tasikmadu. 
2. METODE 
Jenis penelitian ini adalah kuantitatif. Metode yang digunakan dalam penelitian ini 
adalah deskriptif. Penelitian deskriptif bertujuan untuk mendeskripsikan atau 
mendeskripsikan secara menyeluruh apa yang terjadi saat ini, dan lebih berfokus 
pada fakta daripada penalaran (Nursalam, 2015). 
Metode yang dipakai adalah metode cross-sectional, Teknik pengambilan 
sampel menggunakan consecutive sampling yaitu sebanyak 38 responden. Alat 








3. HASIL DAN PEMBAHASAN 
a. Hasil analisa  
Sasaran pada penelitian ini adalah ibu hamil yang memeriksakan kehamilan di 
Puskesmas Tasikmadu. Penelitian ini dilakukan kepada 38 ibu hamil di 
Puskesmas Tasikmadu. Hasil analisa data dari penelitian ini adalah sebagai 
berikut. 

















Distribusi usia responden paling banyak yaitu kelompok usia 21-35 
sebanyak 28 orang (73,7%), Distribusi paritas responden paling banyak 
paritas ke 2 yaitu sebanyak 17 orang (44,7%), Distribusi trimester 
responden paling banyak pada trimester 3 yaitu sejumlah 17 orang (44,7%), 
Distribusi tingkat pendidikan responden, paling banyak berpendidikan 
SMA yaitu 31 orang (81,6%) Distribusi responden berdasarkan pekerjaan 
terbanyak merupakan IRT dengan jumlah 25 orang (65,8%). 
   
No Karakteristik Jumlah Persentase 
1. Usia    
 <21 1 2.6 
 21-35 28 73.7 
 >35 9 23.7 
2. Paritas   
 1 11 28.9 
 2 17 44.7 
 >2 10 26.3 
3. Trimester   
 1 5 13.2 
 2 16 42.1 
 3 17 44.7 
4. Pendidikan   
 SD 1 2.6 
 SMP 3 7.9 
 SMA 31 81.6 
 Perguruan Tinggi 3 7.9 
5. Pekerjaan   
 IRT 25 65.8 
 Swasta  12 31.6 




Tabel 2. Rata-rata sub variabel kepuasan 
No  Sub variabel kepuasan  Rata- rata  
1 Responsive 87,05 
2 Assurance  83,37 
3 Tangibles  80,21 
4 Emphaty  82,18 
5 Reliability 86,11  
Hasil analisa skor terendah adalah sub variabel tangible dengan mean 
80,21 (95% CI: 20,50-22,24). Kemudian diikuti oleh sub variabel 
emphaty dengan mean 82,18 (95% CI: 28,08-31,18), Sub variabel 
assurance dengan mean 83,37 (95% CI: 19,98-22,39), Sub variable 
reliability dengan nilai minimal 5 dan maksimal 25, mean 86,11 (95% 
CI: 20,22-22,62), dan skor terbesar diperoleh oleh sub variabel 
responsive dengan mean 87,05 (95% CI: 21,28-23,03). 
b. Pembahasan  
Berdasarkan hasil analisis, sebagian besar responden  berusia 21-35 tahun.  
Hal ini karena usia 21-35 tahun adalah usia matang reproduksi dan merupakan 
usia dewasa baik secara fisik maupun psikologis. Karena untuk usia <21 tahun 
rahim dan  panggul pada masa remaja belum cukup kuat untuk menahan janin 
dan dapat menyebabkan gangguan kehamilan dan kesulitan saat melahirkan. 
Hal ini serupa dengan penelitian Dwijayanti (2019), bahwa responden pada 
penelitiannya berumur 20 - 35 tahun. 
Pada penelitian ini sebagian besar ibu hamil dengan paritas 2. Responden 
dengan primigravida dan multigravida memiliki pengalaman terhadap  
pelayanan atas kehamilan sebelumnya Septyatarini & Rahayuningsih (2018), 
sehingga pada paritas 2 responden memiliki penilaian berbeda terhadap 
pelayanan. Penelitian ini sejalan dengan penelitian  Hamidiyah & Hidayati 
(2018), bahwa sebagian besar responden memiliki riwayat paritas 2. 
Analisa trimester terbanyak adalah trimester 3. Hal ini dikarenakan pada 
trimester 3 pemeriksaan ANC lebih sering dilakukan untuk  mempersiapkan 




pemeriksaan atau bahkan 1 minggu sekali sampai dengan proses persalinan. 
Hal ini serupa dengan penelitian Hamidyah & Hidayati (2018), bahwa 
responden paling banyak berada pada trimester akhir.  
Kategori kepuasan sangat puas berdasarkan pendidikan paling banyak 
adalah kelompok SD. Sedangkan kepuasan sangat tidak puas adalah kelompok 
SMA. Hal ini sejalan dengan penelitian Lilis (2019) bahwa masyarakat 
berpendidikan tinggi dengan pengetahuan tinggi, status ekonomi, dan status 
sosial tinggi menaruh harapan tinggi terhadap pelayanan yang diberikan oleh 
bidan, sehingga apabila pelayanan yang diberikan tidak sesuai dengan harapan 
maka dianggap kurang memuaskan. 
Berdasarkan pekerjaan responden di dominasi oleh ibu rumah tangga 
atau tidak bekerja. Sebagian besar ibu memilih untuk tidak bekerja dikarenakan 
pada awal kehamilan ibu mengalami mual dan muntah sehingga menggangu 
dalam aktivitas dalam bekerja dan sebagian ibu lagi memilih mempersiapkan 
fisik dan mental untuk persalinan yang akan datang. Hal ini serupa dengan 
penelitian Pratiwi & Rahayuningsih (2018) bahwa sebagian besar 
respondennya adalah ibu rumah tangga. 
Skor kepuasan responsive mendapatkan nilai tertinggi, responsive berupa 
merespon dengan cepat atau petugas selalu siap membantu pasien merespon 
dengan cepat dan tanggap. Hal ini sesuai dengan penelitian Harun & 
wijayantono (2019), bahwa Responsiveness termasuk kemampuan petugas 
kesehatan untuk membantu pasien, serta kesediaannya untuk memberikan 
pelayanan yang sesuai dengan harapan pasien. Daya tanggap adalah komponen 
yang paling dinamis.  
Skor kepuasan reliability mendapatkan nilai tertinggi kedua, Hasil 
penelitian menunjukkan reliability dalam kategori sangat puas. Reliabilitas 
sangat erat kaitannya dengan kemampuan Puskesmas dalam menunjukan 
kinerja secara tepat waktu dan akurat secara profesional serta melaksanakan 
pelayanan sesuai prosedur. Hal ini sesuai dengan penelitian Harun & 
wijayantono (2019) Petugas memiliki kemampuan untuk menilai dan 




Skor kepuasan assurance menunjukan kategori puas. Assurance adalah 
kemampuan petugas medis untuk meyakinkan pasien bahwa mereka akan 
menjalani pemeriksaan fisik di tempat tersebut. Hal ini didukung oleh 
penelitian Cahyaningrum & Damayanti (2012), bahwa Wanita di daerah 
pedesaan paling berisiko tinggi melahirkan dan layanan ANC jika tidak ada 
petugas yang terampil. 
Skor kepuasan emphaty menunjukan dalam kategori puas. Perhatian 
petugas kesehatan merupakan perhatian pribadi terhadap ibu hamil. Hal ini 
sesuai dengan penelitian Hsai et al., (2020) bahwa dalam kepuasan dalam 
komunikasi sangat berperan penting dalam kondisi saat ini, fakta yang ada 
yaitu ibu hamil menerima perawat selama sesi pendidikan kesehatan dimana 
perawat dapat mengurangi kecemasan mereka.  
Skor kepuasan tangible mendapatkan skor terendah. Tangible adalah 
dimensi kualitas layanan, yang dapat dialami pengguna secara langsung 
melalui peralatan yang sesuai. Kondisi pandemi covid-19 membuat perubahan 
tatanan puskesmas baik dari penerapan sosial distancing, penyediaan tempat 
duduk, penyediaan handsanitizer maupun pemakaian APD yang tepat oleh 
petugas. Menurut Hayuningsih & Mutika (2018) bahwa upaya peningkatan 
pelayanan salah satunya dengan peningkatan dari aspek tangible yang perlu 
harus di tingkatkan dalam fasilitas dalam pelayanan. 
4. PENUTUP 
Ibu hamil di Puskesmas Tasikmadu memiliki karakteristik yaitu usia paling 
banyak terdapat pada rentang 20 tahun - 35 tahun. Paritas didominasi dengan 
kehamilan multigravida atau kehamilan lebih dari 1. Berdasarkan kehamilan 
paling banyak adalah kehamilan trimester 3.  
Ibu hamil di Puskesmas Tasikmadu sebagian besar memiliki kepuasan 
dalam kategori puas. Variabel kepuasan yang berada pada kategori puas diurutkan 
dari nilai tertinggi ke nilai terendah yaitu sub variabel responsive, reliability, 
assurance, emphaty dan tangible.  Ibu hamil di Puskesmas Tasikmadu memiliki 
kategori kepuasan sangat puas berdasarkan karakteristik yaitu usia <21 tahun, 




Hasil penelitian ini dapat dijadikan sebagai bahan pertimbangan bagi 
puskesmas dalam meningkatkan kepuasan ibu hamil dalam pelayanan ANC pada 
masa pandemi covid-19 di puskesmas Tasikmadu. terutama secara umum fasilitas 
di ruang tunggu, dan pelayanan laboratorium. diharapkan puskesmas dapat 
meningkatkan fasilitas di ruang tunggu dan meningkatkan tenaga kerja untuk 
mengatasi kepadatan yang berlebihan, dimana puskesmas dapat memberikan 
pelayanan yang tepat pada masa pandemi. Diharapkan peneliti selanjutnya mampu 
melakukan penelitian dengan variabel yang lebih luas dan mendalam dan 
memperluas cakupan wilayah yang akan diteliti. 
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